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論文内容の要旨 
【目的】妊娠中は適切な糖尿病スクリーニングと血糖コントロールが重要であるが、これまで妊
娠糖尿病(GDM)のスクリーニング方法と診断方法について国際的に推奨された方法はなかった。
2010 年に International Association of Diabetes and Pregnancy Study Groups(IADPSG)が提唱
した国際的な診断基準によって、GDM と診断される妊婦の病態がどのように変化したか調査を行
った。 
【方法】対象は、2006 年 1 月から 2010 年 12 月までの 5 年間に当院で分娩となった 5242 例のう
ち 75gOGTT を施行した単胎の妊婦 452 例である。日本産科婦人科学会(JSOG)が定めるガイドライ
ン・診断基準に基づいて GDM のスクリーニングが行われ、GDM の診断がなされていた。これら 452
例を対象として、IADPSG が提唱した診断基準を用いて後方視的に再評価を行った。JSOG と IADPSG
の診断基準の違いは、75gOGTT のカットオフ値の変更と異常値の数の変更（JSOG：2 項目以上、
IADPSG：1 項目以上）であった。耐糖能は、HOMA-R、insulinogenic index を用いて評価した。 
【結果】JSOG 基準で GDM と診断されたのは 56 例(1.07％)であったが、IADPSG 基準で新たに診断
し直すと 133 例(2.54％)となった。IADPSG 基準で診断された非肥満の GDM では、正常群に比べて
HOMA-R が有意に高く、インスリン抵抗性が高かった。75gOGTT で異常値を 2つ以上有した症例は、
正常群に比べて insulinogenic index が有意に低く、インスリン分泌能が低下していた。両基準
で診断された GDM を比較したところ、母児の短期予後に明らかな有意差を認めなかった。 
【結論】GDM の診断基準が変更されたことによって、比較的軽症の耐糖能異常であっても GDM と
診断されるようになり、該当患者は 2.37 倍に増加した。IADPSG 基準で診断される GDM には、「イ
ンスリン抵抗性型（感受性低下型）」と「インスリン分泌能低下型」ともいうべき耐糖能の異なる
サブグループが存在する可能性が示唆された。 
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